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CORRELATIONS BETWEEN INTAKE OF VITAMIN A, ZINC, AND MOTHERS’ 
EDUCATION AND PNEUMONIA IN CHILDREN AT PRIMARY HEALTH 
SERVICE OF TAWANGSARI SUKOHARJO 
 
Introduction: Toddlers have immune systems that are still susceptible to various 
diseases. Pneumonia which is an acute respiratory infections (ARI) is a disease 
that can cause death in children. There are many determinants of pneumonia 
including vitamin A intake, zinc intake and mothers education. 
Objective: The purposes of this research were to assess the correlations 
between vitamin A intake, zinc intake and mothers education and pneumonia in 
children at Primary Health Service of Tawangsari Sukoharjo. 
Research method: This research used observational with cross-sectional 
design. The respondents were children aged 7-59 months. Sampling used 
consequtive sampling technique. Pneumonia status data were obtained using 
ARY timer. Vitamin A intake and Zinc intake data were obtained using 24 hour 
food recall and mothers education data were obtained through interview. 
Statistical test using Chi-Square correlation test with alternative Fisher’s Exact 
test. 
Results: Toddler suffering from pneumonia was 27,3%. Zinc intake in toddler 
was mostly normal (70,5%). Vitamin A intake in toddler was mostly normal 
(70,5%). Most mothers’ education was basic education (65,9%). Based on the 
Fisher’s Exact, there was correlations between intake of vitamin A, Zinc, and 
mothers education and pneumonia in children (p< 0,005). 
Conclusion: There were correlations between intake of vitamin A, Zinc, and 
mothers education and pneumonia in children at primary health service of 
Tawangsari Sukoharjo. 
 




Balita merupakan kelompok 
yang memiliki sistem kekebalan 
tubuh yang masih rentan terhadap 
berbagai penyakit. Pada masa ini 
daya tahan tubuh anak masih belum 
kuat, sehingga risiko anak menderita 
penyakit infeksi lebih tinggi. Salah satu 
penyakit yang sering menyerang 
anak adalah penyakit Infeksi Saluran 
Pernafasan Akut (ISPA). ISPA 
merupakan salah satu penyakit yang 
dapat menyebabkan kematian pada 
anak Salah satu penyakit yang 
termasuk dalam ISPA adalah 
pneumonia (Depkes RI, 2004). 
Terdapat beberapa faktor yang 
mempengaruhi terjadinya 
pneumonia antara lain adalah 
asupan nutrisi dan pendidikan ibu. 
Asupan zat gizi makro maupun zat 
gizi mikro berpengaruh terhadap 
sistem imun anak. Vitamin A dan 
mineral seng merupakan contoh zat 
gizi mikro yang dapat mempengaruhi 
sistem imun pada balita (Maitatorum 
dkk, 2011). 
Vitamin A dapat memelihara 
sel-sel epitel pada saluran 
pernapasan. Balita yang memiliki  
asupan vitamin A kurang, sel-sel 
epitelnya tidak mampu 
mengeluarkan mucus (lendir) dan 
tidak dapat membentuk cilia yang 
berfungsi untuk mencegah 
masuknya benda asing pada 
permukaan sel. Oleh karena itu 
defisiensi vitamin A dapat 
menyebabkan infeksi saluran 
pernapasan termasuk pneumonia 
(Subowo, 2013). 
Seperti halnya vitamin A, 
penting untuk hampir semua sistem 
biologi yang diperlukan untuk 
pembelahan, diferensiasi dan 
pertumbuhan sel. Balita yang 
mengalami defisiensi seng akan 
menyebabkan fungsi imunnya 
terganggu dan menyebabkan 
menurunnya sel B dan sel T serta 
terjadinya kerusakan epitel saluran 
napas. Sistem imun pada balita akan 
menurun yang kemudian akan 
menyebabkan tubuh mudah terpapar 
penyakit infeksi termasuk 
pneumonia (Hidayati, 2005). 
Selain asupan vitamin A dan 
seng, secara tidak langsung 
pendidikan ibu merupakan salah 
satu faktor yang mempengaruhi  
terjadinya pneumonia pada balita. 
Menurut Juliastuti (2002), ibu yang 
berpendidikan relatif tinggi akan 
lebih mudah menerima ataupun 
mengetahui tanda-tanda infeksi 
saluran pernapasan, cara 
pencegahan dan penanggulangan 
yang harus dilakukan jika anak 
balitanya menderita infeksi saluran 
pernapasan. Pendidikan juga 
berkaitan dengan perilaku ibu dalam 
memberikan makanan yang 
memadai dan bergizi kepada 
balitanya. 
Berdasarkan data Dinas 
Kesehatan Kabupaten (DKK) 
Sukoharjo, penderita pneumonia 
balita meningkat dari 1,3% pada 
tahun 2012 menjadi 12,4% pada 
tahun 2013 dan persentase tertinggi 
terdapat di Puskesmas Tawangsari 
(DKK Sukoharjo, 2013). Adanya 
peningkatan persentase penderita 
pneumonia balita juga tercatat di 
laporan wilayah Puskesmas 
Tawangsari yaitu sebesar 10,37% 
pada tahun 2012, tahun 2013 
sebesar 26,78% dan tahun 2014 
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sebesar 46,86% (Puskesmas 
Tawangsari, 2014). 
Berdasarkan uraian di atas 
peneliti ingin meneliti apakah ada 
hubungan  asupan vitamin A, seng 
dan pendidikan ibu dengan kejadian 
pneumonia pada balita di 
puskesmas Tawangsari Sukoharjo. 
 
METODE PENELITIAN 
Penelitian ini merupakan 
penelitian observasional dengan 
pendekatan cross sectional. 
Pelaksanaan penelitian ini dilakukan 
pada bulan Juni 2015 di Puskesmas 
Tawangsari Sukoharjo. Sampel 
penelitian ini balita usia 7-59 bulan 
sebanyak 44 balita. Pengambilan 
sampel dilakukan menggunakan 
teknik consequtive sampling, yaitu 
pengambilan sampel dilakukan 
dengan menetapkan subjek yang 
memenuhi kriteria inklusi kemudian 
dimasukkan ke dalam penelitian 
sampai kurun waktu tertentu 
sehingga jumlah responden yang 
diperlukan terpenuhi. Data asupan 
vitamin A dan seng diperoleh 
dengan menggunakan metode recall 
24 jam dan pendidikan ibu diperoleh 
dengan cara wawancara. Data 
kejadian pneumonia diperoleh 
dengan cara pemeriksaan 
pernapasan dengan menggunakan 
ARY timer. 
Analisis data disajikan dalam 
tabel distribusi dari variabel yang 
diteliti meliputi asupan vitamin A, 
seng, pendidkan ibu dan kejadian 
pneumonia untuk mendeskripsikan 
data yang diperoleh berupa distribusi 
dan persentase. Uji statistik yang 
digunakan dalam penelitian ini 
adalah uji Chi-Square dengan 
alternatif Fisher’s Exact. Uji hipotesis 
berdasarkan nilai probabilitas, jika 
nilai probabilitas (p) < 0,05 maka H0 
ditolak dan Ha diterima berarti ada 
hubungan antara variabel yang diuji, 
sedangkan nilai probabilitas (p) ≥ 
0,05 maka H0 diterima dan Ha 
ditolak berarti tidak ada hubungan 
antara variabel yang diuji. 
 
HASIL DAN PEMBAHASAN 
A. Gambaran Umum Lokasi 
Penelitian 
Puskesmas Tawangsari 
adalah puskesmas yang terletak 
di wilayah Kecamatan 
Tawangsari Kabupaten 
Sukoharjo, memiliki luas wilayah 
kerja sekitar 40 Km² yaitu 8,57% 
dari luas wilayah Kabupaten 
Sukoharjo. Kecamatan 
Tawangsari terdiri dari 12 desa 
yaitu Desa Tambakboyo, Desa 
Kateguhan, Desa Majasto, Desa 
Lorog, Desa Ponowaren, Desa 
Grajegan, Desa Tangkisan, Desa 
Kedungjambal, Desa Pojok, Desa 
Watubonang, Desa Pundungrejo 
dan Desa Dalangan. 
 
B. Analisis Data Univariat 
 
Karakteristik Sampel Penelitian 
Sampel yang digunakan 
dalam penelitian ini adalah balita 
usia 7-59 bulan yang datang 
berobat di Puskesmas 
Tawangsari dan bertempat tinggal 





Tabel 1. Karakteristik Responden 
Karakteristik Responden Jumlah N 
(N Total = 44) 
Presentase (%) 
Pendidikan Ibu   
Pendidikan Dasar 29 65,9 
Pendidikan Lanjut 15 34,1 
Pendapatan   
<UMR 12 27,3 
>UMR 32 72,7 
Pekerjaan Ibu   
Ibu Rumah Tangga 28 63,6 
Karyawan Swasta 5 11,4 
Pedagang 4 9,1 
Petani 7 15,9 
 
Tabel 1. Menunjukkan bahwa 
sebagian besar ibu termasuk 
dalam pendidikan dasar 65,9%, 
sebagian besar pendapatan 
>UMR 72,7% dan sebagian 
pekerjaan ibu adalah ibu rumah 
tangga 63,6%.
Tabel 2. Karakteristik Sampel 
Karakteristik Sampel Jumlah N 
(N Total = 44) 
Presentase (%) 
Jenis Kelamin   
Laki-laki 18 40,9 
Perempuan 26 59,1 
Usia Balita   
6-24 bulan 18 40,9 
25-59 bulan 26 59,1 
 
Tabel.2 menunjukkan bahwa 
sebagian besar balita berjenis 
kelamin perempuan 59,1% dan 
berusia 25-59 bulan 59,1%.
 
Asupan Vitamin A 
Asupan vitamin A 
dikategorikan menjadi normal dan 
tidak normal. Dikatakan normal 
apabila persentase asupan yang 
dihitung antara 90%-119%, 
sedangkan tidak normal apabila 
persentase asupan yang dihitung 
antara ≤ 89% dan ≥ 120%. 












Total 44 100,0 
Tabel 3. Menunjukkan bahwa 
asupan vitamin A balita yang 
normal terdapat 70,5%. Asupan 
vitamin A dinilai dengan 
menghitung konsumsi rata-rata 
vitamin A per hari yang kemudian 
dibandingkan dengan AKG 2013. 
Asupan Seng 
Asupan seng dikategorikan 
menjadi normal dan tidak normal. 
Dikatakan normal apabila 
persentase asupan seng yang 
dihitung antara 90%-119%, 
sedangkan tidak normal apabila 
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persentase asupan yang dihitung 
antara ≤ 89% dan ≥ 120%. 
 











Total 44 100,0 
Tabel 4. Menunjukkan bahwa 
asupan seng balita yang normal 
terdapat 70,5%. Asupan seng 
dinilai dengan menghitung 
konsumsi rata-rata sengs per hari 
yang kemudian dibandingkan 
dengan AKG 2013. 
Pendidikan Ibu  
Pendidikan ibu dibagi dalam 
dua kategori yaitu pendidikan 
dasar dan pendidikan lanjut. Ibu 
yang pedidikannya tamat SD dan 
SMP termasuk dalam pendidikan 
dasar, sedangkan ibu yang tamat 
SMA dan PT termasuk dalam 
kategori pendidikan lanjut. 














Total 44 100,0 
 
Tabel 5. Menunjukkan 
sebagian besar ibu termasuk 
dalam kategori pendidikan dasar 
dengan persentase sebesar 
65,9% dan ibu yang termasuk 




dikategorikan menjadi tidak 
pneumonia dan pneumonia. 
Pneumonia apabila batuk disertai 
gangguan napas yang ditandai 
dengan napas cepat yaitu 
>60x/menit untuk anak umur 
<2bulan, >50x/menit untuk anak 
umur 2-11 bulan dan >40x/menit 
untuk anak umur 12-60 bulan. 
Tidak pneumonia apabila batuk, 
tidak disertai napas cepat. 












Total 44 100,0 
 
Tabel 5 menunjukkan 
bahwa balita yang menderita 
pneumonia sebesar 27,3% 
sedangkan balita yang tidak 











C. Analisis Data Bivariat 
 
Hubungan Vitamin A dengan Kejadian Pneumonia pada Balita 
 












N % N % N % 
0,002 10,8 
2,331-
50,043 Normal 27 87,1 4 12,9 31 100 
Tidak Normal 5 38,5 8 61,5 13 100 
 
Berdasarkan Tabel 6 
menunjukkan bahwa dari 31 
sampel balita dengan asupan 
vitamin A normal terdapat 
12,9% balita yang menderita 
pneumonia, sedangkan dari 13 
balita yang termasuk dalam 
asupan tidak normal terdapat 
61,5% balita yang menderita 
pneumonia. Angka persentase 
balita yang mengalami 
pneumonia lebih banyak terjadi 
pada balita yang mengalami 
asupan vitamin A tidak normal.  
Hasil analisa dengan uji chi 
square berdasarkan Fisher’s 
exact dinilai P = 0,002 (p<0,05) 
yang berarti ada hubungan 
asupan vitamin A dengan 
kejadian pneumonia pada balita 
di puskesmas Tawangsari 
Sukoharjo. Pada penelitian ini 
nilai OR = 10,8, balita dengan 
asupan vitamin A yang tidak 
normal memiliki risiko terkena 
pneumonia sebesar 10,8 kali 
lebih besar dibandingkan 
dengan balita yang asupannya 
normal. 
Menurut Subowo (2013) 
defisiensi vitamin A dapat 
menyebabkan infeksi saluran 
pernapasan termasuk 
pneumonia. Vitamin A 
mempunyai fungsi yaitu dapat 
memelihara sel-sel epitel pada 
saluran pernapasan. Balita 
dengan tingkat asupan yang 
kurang, sel-sel epitelnya tidak 
mampu mengeluarkan mucus 
(lendir) dan tidak dapat 
membentuk cilia yang berfungsi 
untuk mencegah masuknya 
benda asing pada permukaan 
sel yang dapat menurunkan 
sistem kekebalan tubuh. Hal ini 
sejalan dengan penelitian 
Fedriyansah dkk (2010) yang 
menyatakan ada hubungan 
bermakna antara defisiensi 
vitamin A dengan kejadian 






Hubungan Asupan Seng dengan Kejadian Pneumonia pada Balita  












N % N % N % 
0,002 10,8 
2,331-
50,043 Normal 27 87,1 4 12,9 31 100 
Tidak Normal 5 38,5 8 61,5 13 100 
 
Berdasarkan Tabel 7 
menunjukkan bahwa dari 31 
sampel balita dengan asupan 
seng normal terdapat 12,9% 
balita yang menderita 
pneumonia, sedangkan dari 13 
balita yang termasuk dalam 
asupan tidak normal terdapat 
61,5% balita yang menderita 
pneumonia. Angka persentase 
balita yang mengalami 
pneumonia lebih banyak terjadi 
pada balita yang mengalami 
asupan seng tidak normal.  
Hasil analisa dengan uji chi 
square berdasarkan Fisher’s 
exact dinilai P = 0,002 (p<0,05) 
yang berarti ada hubungan 
asupan seng dengan kejadian 
pneumonia pada balita di 
puskesmas Tawangsari 
Sukoharjo. Pada pene\litian ini 
nilai OR = 10,8, balita dengan 
asupan seng yang tidak normal 
memiliki risiko terkena 
pneumonia sebesar 10,8 kali 
lebih besar dibandingkan 
dengan balita yang asupannya 
normal. Hal ini sejalan dengan 
penelitian yang dilakukan oleh 
Riska dkk (2011) yang 
menunjukkan adanya hubungan 
antara konsumsi seng dengan 
kejadian pneumonia pada anak. 
Seng memiliki fungsi 
terhadap kerja hormon timulin di 
kelenjar timus yaitu dapat 
merangsang produksi sel 
limfosit T. Kekurangan seng 
pada balita mengakibatkan 
produksi limfosit T menurun 
sehingga perannya dalam 
membunuh bakteri terganggu 
akibatnya terjadi penurunan 
sistem imun, yang kemudian 
akan menyebabkan tubuh 
mudah terpapar penyakit 
sehingga meningkatkan 
kerentanan terhadap infeksi 








Hubungan Pendidikan Ibu dengan Kejadian Pneumonia pada Balita 


















27 93,1 2 6,9 29 100 
Pendidikan 
Dasar 
5 33,3 10 66,7 15 100 
 
Berdasarkan Tabel 8 
menunjukkan bahwa dari 29 
responden yang termasuk 
dalam pendidikan lanjut terdapat 
6,9% balita yang menderita 
pneumonia, sedangkan dari 15 
balita yang termasuk dalam 
pendidikan dasar terdapat 
66,7% balita yang menderita 
pneumonia. Hasil analisa 
dengan uji chi square 
berdasarkan Fisher’s exact 
diperoleh nilai P = 0,000 
(p<0,05) menunjukkan bahwa 
ada hubungan pendidikan ibu 
dengan kejadian pneumonia 
pada balita.  
Penelitian oleh Nana S dan 
Tinah (2012) juga 
menyimpulkan bahwa ada 
hubungan antara pneumonia 
dengan pendidikan ibu. 
Berdasarkan penelitian ini, balita 
yang tingkat pendidikan ibu 
rendah lebih banyak terkena 
pneumonia dibandingkan 
dengan balita yang tingkat 
pendidikan ibunya tinggi. Hal ini 
disebabkan karena kurangnya 
pengetahuan ibu tentang 
penyakit serta pola hidup bersih 
dan sehat yang tidak diterapkan 
oleh ibu, hal itu disebabkan 
karena ketidaktahuan ibu 
tentang kesehatan.  
Pendidikan Ibu  akan 
mempengaruhi terjadinya 
pneumonia. Ibu yang 
berpendidikan relatif tinggi akan 
lebih mudah menerima ataupun 
mengetahui tanda-tanda 
pneumonia, cara 
penanggulangan atau tindakan 
apa yang harus dilakukan jika 
anak balitanya menderita 
pneumonia (Juliastuti, 2002). 
Hal ini juga berkaitan dengan 
perilaku ibu dalam memberikan 
makanan yang memadai dan 
bergizi kepada balitanya serta 
perilaku ibu dalam pencarian 
pengobatan (Machmud, 2006). 
 
KESIMPULAN 
Ada hubungan asupan vitamin A 
dengan kejadian pneumonia pada 
balita di puskesmas Tawangsari 
Sukoharjo (p=0,002), ada hubungan 
asupan seng dengan kejadian 
pneumonia pada balita di 
puskesmas Tawangsari Sukoharjo 
(p=0,002), ada hubungan pendidikan 
ibu dengan kejadian pneumonia 
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pada balita di puskesmas 
Tawangsari Sukoharjo (p=0,000). 
 
SARAN 
1. Bagi Puskesmas 
Hasil ini sebagai masukan 
pihak puskesmas untuk lebih 
memberikan program yang 
berkenaan dengan 
penanggulangan pneumonia. 
2. Bagi Masyarakat 
Perlunya memperhatikan 
kecukupan zat gizi balita 
dengan memberikan asupan gizi 
yang cukup sehingga dapat 
mencegah terjadinya 
pneumonia pada balita. 
3. Bagi Peneliti Lain 
Diharapkan dapat 
mengembangkan penelitian-
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